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Zakladni charakteristika

- Relativné vzacné autoimunitni onemocnéni postihujici bunky zZlaz
(hlavné slinnych, slznych ale i priusni Zlazy nebo Zlazek ve vaging)

- Casto doprovazi jiné autoimunitni onemocnéni (Lupus nebo
Rhevmatoidni arthiris)

- Veétsinou postihuje lidi starsi 40 let, vyssi predispozici maji Zeny

- Vznika na zakladé genetické predispozice a néjakého vyvolavajiciho
faktoru (napr. viry — EBV, CMV)



Symptomy

Vlivem poskozeni slinnych Zlaz dochazi ke Xerostomii, poruse
polykani a porusSe prijmu potravy

= Foetor ex ore

= Caries (sliny maji ochranny vliv proti kazu)

Vlivem poskozeni slznych 7Zlaz dochazi ke Xeroftalmii, paleni oci a
nesnasenlivosti sluneéniho zareni
= Moznost poskozeni o¢ni rohovky

Pri poskozeni priusni zlazy
o Zdureni pripominajici priusnice

Pri poskozeni bunék slinivky brisni
= Mastna objemna stolice (potrava se nedostate¢né travi a odchéazi
nestraven4 ve stolici)



Diagnostika

o Schirmeruv test

> Pod oc¢ni viéko se zasune konec prouzku filtra¢niho papirku, po
chvili se vyjme a zhodnoti se vzdalenost do jaké postoupi vlhkost

- Priikaz sérovych autoprotilatek

= Revmatoidni faktor
= ENA protilatky

» Nalez lymfocytarnich infiltrati ve slinnych zlazach



Lécba

- Pouze symptomaticka
= Kapani umélych slz
o Uziti lubrikac¢niho gelu
s Podavani umeélych travicich enzymi

- Terapie glukokortikoidy, prip. i jinymi

Imunosupresivy
= Prednison, Metotrexat, Cyklofosfamid



